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 Anestesi general merupakan salah satu tindakan dalam proses pembedahan 
untuk menghilangkan rasa sakit dan kesadaran pasien. Tehnik anestesi dan juga dosis 
dari obat dapat mempengaruhi waktu pulih sadar pasien kanker payudara. Terapi 
murottal Al-qur’an merupakan salah satu terapi komplementer yang dapat memberikan 
kenyamanan dan ketenangan hati seseorang. Tujuan penelitian adalah untuk 
mengetahui pengaruh terapi murottal Al-qur’an terhadap waktu pulih sadar pasien kanker 
payudara dengan anestesi general di RSUD Dr. Moewardi Surakarta. Metode penelitian 
menggunakan quasi eksperiment  dengan desain nonnequivalent control group design. 
Sampel penelitian 15 kelompok kontrol dan 15 kelompok eksperimen ( diberi murottal al-
qur’an) pasien kanker payudara dengan anestesi general dengan teknik accidental 
sampling . Sampel tresebut diberikan terapi murottal Al-qur’an surah Ar -rahman selama 
15 menit setelah itu  diukur waktu pulih sadarnya menggunakan aldrete score. Hasil yang 
diperoleh dianalisis dengan independent sample t-test. Hasil diperoleh nilai signifika n (p-
value) 0,036 (p<0,05) sehingga terdapat pengaruh terapi murottal Al-qur’an terhadap 
waktu pulih sadar pasien kanker payudara  dengan anestesi general di RSUD Dr. 
Moewardi. Waktu pulih sadar pasien kanker payudara yang diberi terapi murottal Al-
qur’an adalah 5,61 menit dan waktu pulih sadar pasien kanker payudara dengan anestesi 
general tidak dibeti murottal Al-qur’an adalah 6,42 menit. Kesimpulan nya adalah Ada 
pengaruh terapi murottal Al-qur’an terhadap waktu pulih sadar pasien kanker payudara 




Kata kunci: waktu pulih sadar, pasien ca mamae, anestesi general, terapi murottal Al-
qur’an  
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THE EFFECT OF MUROTTAL AL-QUR’AN THERAPY ON 
RECOVERED TIME CONSCIOUS IN CA MAMMAE  WITH 
GENERAL ANESTHESIA PATIENTS DR. MOEWARDI 
HOSPITAL AT SURAKARTA 
 
Moh. Al Khoif Billah* 
Arina Maliya, S.Kep., Msi.Med**   




General anesthesia is one of process surgery to relieve pain and patient 
awareness. Anesthesia technic and dose of medication can affect in recovery time 
conscious of  cancer mammae patients. Murottal  Qur'an theraphy is one of the 
complementary therapies that can provide comfort and relax. The aim of this study was to 
explain the effect of murottal Qur'an theraphy on revovered time consciou in cancer 
mammae with general anesthesia patients Dr. Moewardi Hospital at Surakarta. This study 
was using quasi experiment with non-equivalent control group design. Samples were 15 
respondent of control group and 15 respondent of treatment group (with murottal al-
qur’an therapy) cancer mamae with general anesthesia patients with accidental sampling 
technique. Samples were provide murottal Qur'an theraphy Surah Ar-Rahman with for 15 
minutes, after that it’s  measure recovered time conscious by Aldrete score. The results  
were analyzed by independent sample t-test. The Result of statisfical had significant 
value (p-value) 0.036 (p <0.05), so there was the effect of murottal al-qur’an therapy on 
revovered time conscious in cancer mamae with general anesthesia patients Dr. 
Moewardi Hosital at Surakarta . The average recovered time conscious cancer mamae in 
traetment group was 5, 61 minutes and avarage recovered time conscious cancer 
mamae in control group  was 6, 42 minutes. The conclusion of this study that murottal al-
qur’an therapy was effective of revovered time conscious in cancer mamae with general 
anesthesia patient Dr. Moewardi hospital at Surakarta. 
 
Keywords: General anesthesia, recovery time conscious, ca mammae patients, therapy 
Qur'an murottal 
 
Pengaruh Pemberian Terapi murottal Al-qur’an Terhadap Waktu Pulih sadar Pasien 
Kanker Payudara  Dengan Anestesi General Di Rumah Sakit Umum Daerah Dr. Moewardi 





Anestesi general adalah 
salah satu anestesi yang sering 
dipakai didalam tindakan operasi 
atau pembedahan untuk 
menghilangkan rasa nyeri atau sakit 
bahkan pasien akan kehilangan 
sensasi atau gairah kesadarannya 
dan juga akan mengalami amnesia 
ketika dilakukan pembedahan 
berlangsung (Keat., et all, 2013). 
Seiring berkembangnya zaman 
didalam ilmu anestesi,  teknik TIVA 
atau Total Intravenous anesthesia 
sudah banyak digunakan dengan 
tujuan untuk mencapai keadaan 
anestesi yang seimbang melalui 
penyuntikan obat tunggal atau 
kombinasi beberapa macam obat. 
Adapun macam obat yang dipakai 
dalam anestesi yaitu golongan 
hipnotik dan sedatif, analgetik opioid, 
dan pelumpuh otot (Simanjuntak, 
2013). 
 Menurut penelitian Prasetya 
dan Sudadi (2012) bahwa terdapat 
perbedaan durasi operasi pada 
kelompok propofol-kentamin (PK) 
dan propofol-fentanyl (PF) yaitu 
pada kelompok PK dengan rerata 
durasi operasi 27,9 menit dan 
kelompok PF dengan rerata durasi 
operasi 24,1 menit dengan rerata 
selisih waktu yang diperlukan mulai 
saat induksi hingga mulai insisi 
adalah 5 menit pada kelompok PK 
dan 5,14 menit pada kelompok PF. 
Pasca operasi, pulih dari anestesi 
general secara rutin pasien dikelola 
di recovery room atau disebut juga 
Post Anesthesia Care Unit (PACU). 
Bangun dari anestesi 
idealnya adalah bertahap tanpa ada 
keluhan dan mulus denga 
pengawasan yang bagus sampai 
pasien dalam keaadaan stabil 
menurut denga penilaian aldrete 
score . Menurut penelitian Sudiono 
(2013) bahwa terdapat perbedaan 
nilai aldrete score pada pasien 
pasca operasi dengan anestesi 
general yang diberi perlakuan latihan 
fisik yaitu pada menit ke 5 pasien di 
recovery room pasien memiliki nilai 
aldrete score dibawah 8, pada menit 
ke 10,15, dan 20 nilai aldrete score  
berada diatas 8, dan pada men it ke 
25 dan 30 nilai aldrete score berada 
hampir bernilai 10. Menurut 
penelitian Simanjuntak (2013) 
bahwa rerata waktu pulih sadar 
pasien dengan anestesi general 
pada pasien fibroadenoma mamae 
(FAM) dengan TIVA propofol TCI 
(target controlled infusion) adalah 8, 
95 menit dan MCI (manual controlled 
infusion) adalah 9, 90 menit.  
 
Didalam ilmu keperawatan 
ada berbagai macam bentuk terapi 
komplementer untuk mengubah 
suasana hati dan juga mempercepat 
pemulihan. Salah satunya yaitu 
dengan terapi murottal Al-qur’an. 
 
Terapi murottal merupakan 
terapi yang dapat  memberikan 
dampak psikologis kearah positif 
ketika murottal diperdengarkan. 
Persepsi akan ditentukan oleh 
semua yang terakumulasi, keinginan 
hasrat, kebutuhan, dan pra-
anggapan (Oriordan, 2002). 
Harapan besar pasien dalam 
menjalani operasi adalah operasi 
dapat berjalan dengan lancar dan 
pasien dapat pulih kembali. Faktor 
penguat akan kebutuhan besar ini 
adalah kesadaran dan keyakinannya 
terhadap pertolongan Tuhan Yang 
Maha Esa (khrisna, 2001). Dengan 
terapi Murottal Al-qur’an maka 
kualitas kesadaran dan 
keyakinannya akan Tuhan akan 
meningkat, baik orang tersebut 
memahami makna Al-qur’an atau 
tidak. Keyakinan tersebut 
menyebabkan terjadinya sebuah 
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kepasrahan kepada Allah SWT 
(MacGregor, 2001).  
 
Menurut (Abdurrochman, 
dkk, 2008) bahwa stimulasi Al-qur’an 
didominasi oleh gelombang delta 
yang muncul didaerah frontal dan 
sentral baik sebelah kanan maupun 
kiri otak. Fungsi daerah frontal yaitu 
sebagai fungsi intelektual umum dan 
pengontrol emosi, sedangkan fungsi 
dari daerah sentral sebagai pusat 
pengotrol gerakan-gerakan yang 
dilakukan. Sehingga stimulasi Al-
qur’an dapat memberikan 






Anestesi general adalah 
keadaan dimana semua bagian 
tubuh tidak bisa merasakan atau 
kehilangan sensasi dan kesadaran. 
Pasien juga akan mengalami 
keadaan dimana hilang ingatan 
tentang saat dilakukan pembedahan. 
Pembedahan yang menggunakn 
anestesi umum melibatkan prosedur 
mayor dan membutuhkan manipulasi 
ruang jaringan yang luas (Keat., et 
all,  2013). 
Anestesi general dapat 
dilakukan dengan menggunakan 
atau melalui inhalasi, intravena atau 
juga dengan kombinasi keduanya 
(Gertler & Joshi, 2008).  
Obat – Obatan Anestesi General 
Didalam pemilihan obat disini 
ada pertimbangan karena ada 
beberapa faktor yang harus di 
perhatikan yaitu keamanan dan 
kemudahan dalam melakukan tehnik 
tersebut, kecepatan induksi dan 
pemulihan, stabilitas hemodinamik, 
efek samping yang ditimbulkan, 
serta biaya yang di perlukan dalam 
proses pembedahan ataupun 
anastesi tersebut ( Larson, 2009 ). 
Adapun jenis obat – obatan dalam 
anestesi umum menurut (Keat., et 
all, 2013) 
Tahapan-tahapan Anestesi General 
Dalam anestesi general ini 
ada empat tahapan  dan masing-
masing tahapan mempunyai tanda 
dan gejala yang pasti (Brunner & 
Sudarth, 2002) 
 
Dampak Fisiologis Anestesi 
Terhadap Sistem Respirasi 
Depresi pernapasan dan 
tidak patennya jalan napas sering 
terjadi pada general anestesi. Hal ini 
dimulai setelah hilangnya tonus otot 
lidah dan faring (Gwinnutt, 2012). 
Hipoksemia merupakan hal yang 
tersering terjadi pasca anestesi. Hal 
ini disebabkan oleh karena 
kehilangan volume darah atau 
hipovolemia dan tidak adanya 
keselarasan antara perfusi dan 
ventilasi. Apnea, mendengkur, 
retraksi supraklavikula, penggunaan 
otot-otot aksesoris atau pergerakan 
napas yang parodoksal 
mengindikasikan suatu ke obstruksi 
kan jalan napas (Keat., at all, 2013). 
Terhadap Sistem Kardiovaskular 
Respon kardiovaskuler 
terhadap anestesi menyebabkan 
depresi jantung yang melemahkan 
kontraktilitas jantung (Keat., et all, 
2013). Terjadinya hipotensi sehingga 
menyebabkan tergangunya perfusi 
ke organ mayor, terutama saat 
induksi terjadinya vasodilatasi 
perifer. Takikardi yaitu frekuensi 
jantung menjadi >100 kali/menit 
akibat volume darah /cairan kurang. 
Penurunan curah jantung akibat 
disfungsi ventrikel kiri biasanya 
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terjadi pada pasien dengan penyakit 
Ischemic Heart Disease, atau aritmia 
(Gwinnutt, 2012). 
Terhadap Sistem Pencernaan 
Terkadang aspirasi lambung 
terjadi tanpa disadari, padahal 
tingkat kewaspadaan sudah 
dijalankan sebaik mungkin. Aspirasi 
terjadi di tandai dengan timbulnya 
hipotensi, hipoksia, dan gagal napas 
pasca anestesi maupun 
pembedahan, terdapat batuk pada 
saat induksi, bronkospasme maupun 
obstruksi jalan nafas (Gwinnut, 
2012). 
Terhadap Sistem Saraf Perifer 
Sebagian besar anestesi 
inhalasi bersifat vasodilator 
(Gwinnutt, 2012). Anestesi inhalasi 
ini mempengaruhi otot polos 
pembuluh darah otak sehingga 
menimbulkan vasodilatasi yang 
menyebabkan peningkatan tekanan 
intrakarnial. Terjadinya depresi 
pernapasan maupun mengakibatkan 
tekanan intrakarnial, karena CO2 








kesadaran ialah salah satu penyulit 
yang sering terjadi atau dihadapi di 
ruang pemulihan. Banyak faktor 
penyulit yang sering terjadi  atau 
dihadapi di ruang pulih sadar. 
Banyak juga faktor yang terlibat 
dalam penyulitan ini.Dari hal 
tersebut maka bisa di ukur dengan 
skor Aldret. 
Pemantauan paska operasi 
Untuk mengetahui 
bagaimana tingkat kesadaran 
seseorang setelah anestesi 
dilakukan menggunakan perhitungan 




Tabel 2.4 Skor Aldrete 
 
No Kriteria Motorik Nilai 
1 Aktivitas Motorik : 
a. Mampu menggerakkan 
4 ekstremitas 
b. Mampu menggerakkan 
2 ekstremitas 







2 Respirasi : 
a. Mampu nafas dalam, 
batuk, dan tangis kuat 
b. Sesak atau pernapasan 
terbatas 






3 Tekanan darah : 
a. Berubah sampai 20% 
dari prabedah 
b. Berubah 20-50% dari 
prabedah 






4 Kesadaran :  
a. Sadar baik dan orientasi 
baik 
b. Sadar setelah dipanggil 






5 Warna Kulit : 
a. Kemerahan 







Penilaian dilakukan : 
Saat masuk recovery room. 
Selanjutnya dilakukan penilaian 
setiap saat dan dicatat setiap 30 
menit sampai tercapai nilai total 10. 
Pasien bisa dipindahkan ke ruang 
perawatan dari ruang pemulihan jika 
nilai pengkajian post anestesi adalah 
8-10. Lama tinggal di ruang 
pemulihan tergantung dari teknik 
anestesi yang digunakan. Pasien 
dikirim ke ICU (Intensive Care Unit) 
apabila hemodinamik tak stabil perlu 
support inotropik dan membutuhkan 
ventilator (Mechanical Respiratory 
Support ) (Coyle TT, 2005). 
Terapi Murottal Al-Qur’an 
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Definisi Terapi Murottal Al-Qur’an 
 
Terapi murottal adalah terapi 
bacaan Al-qur’an yang merupakan 
terapi religi dimana sesorang akan 
dibacakan ayat-ayat Al-qur’an 
selama beberapa menit atau bahkan 
selama beberapa jam, sehingga 
memberikan dampak positif bagi 
tubuh seseorang (Gusmiran, 2005). 
Murrottal adala suara ayat-ayat Al-
qur’an yang dilagukan oleh seorang 
qori’ (Sa’dulloh, 2008). Bacaan Al-
qur’an secara fisik mengandung 
unsur suara manusia, sedangkan 
suara manusia itu sendiri merupakan 
alat penyembuhan yang 
menakjubkan dan alat yang paling 
mudah dijangkau. Suara bisa 
menurunkan hormon-hormon stres. 
Mengaktifkan hormon endofrin 
alami, menigkatkan perasaan rileks, 
dan mengalihkan dari rasa takut, 
cemas dan tegang, memperbaiki 
system kimia tubuh sehingga 
menurunkan tekanan darah serta 
memperlambat pernafasan, detak 
jantung, denyut nadi, dan aktifitas 
gelombang otak. Laju pernafasan 
yang lebih dalam atau lebih lambat 
tersebut sangat baik menimbulkan 
ketenangan, kendali emosi, 
pemikiran yang lebih dalam dan 
metabolisme yang lebih baik (Heru, 
2008). 
Al-Qur’an ialah kalam Allah 
SWT yang merupakan mu’jizat yang 
di turunkan kepada nabi Muhammad 
SAW. Al-Qur’an adalah kitab suci 
yang diyakini kebenarannya, dan 
dijadikan salah satu syarat keimanan 
bagi setiap muslim. Dalam sejarah 
turunnya Al-Qur’an ayat suci Al-
Qur’an diturunkan dikota Makkah 
dan kota Madinnah Munawarah 
(Asti, 2009). 
 
Efek Terapi Murottal Al-Qur’an 
Terhadap Respon Tubuh 
 
Sudah banyak peneliti yang 
melakukan penelitian dan 
menunjukan bahwa musik dan 
murottal mempunyai efek yang 
positif pada rasa sakit dan 
kecemasan dan juga meningkatkan 
kualitas hidup individu (Anwar, 
2010). Dalam sebuah studi telah 
menyatakan bahwa mendengarkan 
musik dan murottal merangsang 
gelombang alpha pada otak sebagai 
stimulator untuk pelepasan endoprin 
dan membuat keadaan menjadi 




Al-qur’an merupakan obat 
yang mujarab. Baik penyakit hati 
maupun penyakit fisik, baik penyakit 
dunia ataupun penyakit akhirat. 
Berikut ini adalah beberapa manfaat 
dari murottal (mendengarkan bacaan 
ayat-ayat Al-qur’an) (Heru, 2008) 
antara lain: 
1. Mendengarkan bacaan ayat-
ayat Al-qur’an dengan tartil akan 
mendapatkan ketenangan jiwa. 
2. Lantunan Al-qur’an secara fisik 
mengandung unsur suara 
manusia, suara manusia atau 
seseorang adalah instrumen 
atau alat penyembuhan yang 
sangat menakjubkan dan alat 
yang mudah dijangkau. Suara 
dapat menurunkan hormon-
hormon stres, mengaktifkan 
hormon endoprin alami, 
meningkatkan perasaan rileks, 
dan mengalihkan perhatian dari 
rasa takut, tegang, memperbaiki 
sistem kimia tubuh sehingga 
menurunkan tekanan darah 
serta memperlambat 
pernafasan, detak jantung, 
denyut nadi, dan aktifitas 
gelombang otak (Heru, 2009). 
 
Cara kerja terapi Murottal Al-
Qur’an 
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Terapi murottal memberikan 
dampak positif bagi psikologis. 
Pasien yang akan menjalani operasi 
pasien merasakan ketakutan dan 
stres. Peneliti menggunakan audio 
murottal surat Ar-rahman sebagai 
penghilang rasa takut, terapi 
diperdengarkan kepada pasien, efek 
suara dari audio berkaitan dengan 
proses impuls suara yang di 
transmisikan kedalam tubuh dan 
mempengaruhi sel – sel tubuh. 
Suara yang di terima oleh telinga 
kemudian di terima oleh saraf pusat 
kemudian di transmisikan keseluruh 
bagian tubuh. Selanjutnya saraf 
vagus dan sistem limbik  membantu 
kecepatan denyut jantung, respirasi 
mengontrol emosi. Terapi audio 
murottal dapat memunculkan 
gelombang delta  di daerah frontal 
dan sentral di sebelah kanan dan kiri 
otak. Daerah frontal yaitu sebagai 
pusat intelektual umumdan pengatur 
emosi ( Abdurrahman, 2008 ). 
 
Ketika pasien di dengarkan 
terapi audio system saraf 
mengkomunikasikan hipotalamus 
untuk mensekresi atau 
meningkatkan hormon endofrin di 
kelenjar piutary dan menekan 
hormon stres, epineprin dan non 
epineprin di kelenjar adrenal 
sehingga terapi audio mampu 
menurunkan tekanan darah, 
menurunkan denyut nadi, 
memperlambat pernafasan, 
memperlambat aliran darah ke otak 
akan mempercepat waktu pulih 
sadar. 
Karakteristik terapi audio 
murottal surah Ar-rahman dalam 
penelitian ini mempunyai tempo 79,8 
beatz/minute. Tempo ini termasuk 
dalam tempo lambat yaitu 120 bpm, 
tempo lambat  merupakan seiring 
detak jantung sehingga jantung akan 
mensingkronkan detaknya sesuai 














         Gambar 1. Kerangka konsep 
 
Hipotesis 
H0 =  Tidak ada pengaruh 
pemberian terapi murottal Al-
qur’an  terhadap waktu pulih 
sadar pasien ca mamae 
dengan anestesi general di 
RSUD Dr. Moewardi. 
Ha =  Ada pengaruh pemberian 
terapi murottal Al-qur’an 
terhadap waktu pulih sadar 
pasien ca mamae  dengan 








Jenis penelitian ini 
merupakan penelitian kuantitatif, 
dengan metode penelitian Quasi 
eksperimental dan rancangan 
penelitian Nonequivalent control 
group design, yaitu suatu penelitian 
yang menggunakan kelompok 
perlakuan di berikan perlakun dan 
kelompok kontrol atau kelompok 
yang tidak diberikan perlakuan 
(Sugiyono, 2014). Kelompok 
perlakuan atau eksperimen dalam 
penelitian ini akan di berikan terapi 
Murottal Al-qur’an oleh peneliti 
menggunakan surah Ar-rahman 
secara berulang-ulang karena surah 
Ar-rahhman memiliki ayat yang 
Terapi murottal  
 Al-qur’an 
Waktu 
pulih sadar  
Pasien ca mamae 
dengan anestesi 
general  
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pendek sehingga akan sangat 
mudah diterima oleh indra 
pendengaran selama responden 
dalam keadaan anestesi sampai 
kesadaranya membaik dan 
kelompok kontrol tidak diberikan 
perlakuan menggunakan terapi 
murottal.  
 
Populasi dan Sampel 
 
Populasi Populasi ialah dari 
semua sumber data yang akan 
digunakan dalam sebuah penelitian 
(Saryono, 2011). Populasi ialah 
daerah generalisasi yang teridiri atas 
:obyek atau  subyek yang  
mempunyai kualitas dan 
karakterisitik tertentu yang 
digunakan peneliti untuk 
dipelajarinya yang kemudian 
didapatkan kesimpulannya 
(Sugioyno,  2014). Jumlah populasi 
dari penelitian ini yaitu 3566 pasien.  
 
Jumlah populasi ini 
berdasarkan jumlah pasien yang 
menjalani operasi dengan anestesi 
general selama bulan Januari 2014 
sampai Desember 2014. Didapat 
dari data rekam medis pada tanggal 




Penelitian ini menggunakan 
instrumen ukur berupa lembar 
observasi aldrete  score . alat yang 
digunakan dalam penelitian ini 
adalah tipe recorder  dengan 
murottal Al-qur’an surah Ar-rahman 
(dengan frekuensi 440 cps hertz)  
headphone, stopwacth, dan tape 
Recorder 
Analisis Data  
 
Analisa data pada penelitian ini 
adalah univariat dan bivariat. 
Analisis bivariat untuk menguji 
hipotesis penelitian menggunakan uji 
Independent Sample T -test 
 
HASIL PENELITIAN DAN 
PEMBAHASAN 
 




Distribusi karakteristik responden 
sebagaimana ditampilkan pada table 
4.1 menunjukkan pada kedua 
kelompok control 15 orang (100%) 
yang berusia 50-60 dan pada 
kelompok perlakuan diperoleh 12 
orang (80%) yang merupakan usia 
50-60 tahun. Maka dpat disimpulkan 
bahwa sebagian besar kedua 
kelompok adalah berusia 50-60 
tahun. 
 
Waktu Pulih Sadar 
 
Perlakuan Kontrol  
















Tabel 4.2 Data Statistik Waktu Pulih 
Sadar (dalam menit) 
Data stastistik waktu pulih sadar 
menunjukkan bahwa pada kelompok 
perlakuan diperoleh waktu pulih 
sadar tercepat adalah 3,05 menit, 
terlama 7,10 menit, rata-rata 5,61 
menit, median 6,42 menit, dan 
standar deviasi 1,11 menit. 
Sedangkan pada kelompok kontrol 
diperoleh waktu pulih sadar tercepat 
Karakte
ristik 












a. < 50 
tahun 
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adalah 4,21 menit, terlama 7,45 
menit, rata -rata 6,42 menit, median 
6,49 menit, dan standar deviasi 0,88 
menit. 
 
Kondisi pulih sadar 
 

















Tabel 4. Kondisi Pulih Sadar 
Distribusi data statistik kondisi pulih 
sadar 
menunjukkan bahwa nilai aldrete 
score  pada kelompok perlakuan nilai 
minimum 8, nilai maksimum 10, rata-
rata 9,3, median 9, dan standar 
deviasinya adalah 1,06. Sedangkan 
nilai aldret score pada kelompok 
kontrol memiliki nilai minimum 8, 
nilai maksimum 9, rata-rata 8,2, 





Pengaruh terapi murottal Al-
qur’an terhadap waktu pulih sadar 
 
Tabel 5. Pengaruh terapi murottal Al-
qur’an  terhadap waktu pulih sadar 
 
Hasil analisis Independent sample t-
test menunjukkan nilai thitung sebesar 
-2,208 dengan tingkat signifikansi (p) 
0,036. Tingkat signifikansi uji (p) 
0,036 lebih kecil dari 0,05 
(0,036<0,05)  sehingga keputusan 
uji adalah H0 ditolak dan Ha 
diterima, sehingga disimpulkan 
terdapat perbedaan yang signifikan 
rata-rata waktu pulih sadar antara 
kelompok perlakuan dan kelompok 
kontrol  Dengan rata-rata waktu pulih 
sadar kelompok perlakuan adalah 
5,618  menit dan kelompok kontrol 
6,428 menit.  
 
Pengaruh Terapi murottal Al-















Tabel 6. Pengaruh terapi murottal Al-
qur’an terhadap kondisi waktu pulih 
sadar 
Hasil analisis uji Mann Whitney 
menunjukkan nilai signifikan (p) 
0,001 lebih kecil dari 0,05 (p < 0,05) 
maka H0 ditolak yang artinya ada 
perbedaan kondisi pulih sadar 
antara kelompok perlakuan dan 





Dari hasil analisis terhadap 
karakteristik responden 
menunjukkan bahwa usia termuda 
47 tahun (10%) dan usia tertua 
adalah 58 tahun (10%). Dari kedua 
responden tersebut sebagian besar 
berusia 50 sampai 60 tahun (80%). 
Mayoritas usia responden pada 
penelitian ini adalah berusia 50 
samapai 60 tahun atau dikatakan 
dengan lansia. Diamana lansia 
adalah tahap lanjut dari suatu proses 
kehidupan dengan ditandai 
penurunan kemampuan tubuh untuk 
merespon suatu keadaan atau 
mempertahankan keseimbangan 
terhadap kondisi stres fisiologis 

















Pengaruh Pemberian Terapi murottal Al-qur’an Terhadap Waktu Pulih sadar Pasien 
Kanker Payudara  Dengan Anestesi General Di Rumah Sakit Umum Daerah Dr. Moewardi 




 Hal tersebut juga sama 
dengan apa yang  dikemukakan oleh 
Simanjuntak (2013) dalam 
penelitiannya yang berjudul 
Perbandingan Waktu Induksi, 
Perubahan Tekanan Darah, dan 
Pulih Sadar antara Total Intravenous 
Anesthesia Profopol Target 
Controlled Infusion dan Manual 
Controlled Infusion, dalam penelitian 
ini disebutkan bahwa salah satu 
kelemahan penelitian adalah 
perbandingan usia pasien yang 
kurang diperhitungkan, dimana 
semakin tua pasien, maka 
kemampuan pulih sadarnya semakin 
menurun yang disebabkan oleh 
penurunan fungsi kardio vaskuler, 
respirasi, ginjal, hepar dan susunan 
syaraf pusat sangat mempengaruhi 
kinerja obat anestesi. 
 
Hal tersebut diperkuat dalam 
buletin peneitian kesehatan (2011) 
diterangkan bahwa berdasarkan 
kelompok usia makin tua maka  
risiko terkena penyakit tumor atau 
kanker makin tinggi, yang mencapai 
puncaknya pada usia 35 tahun 
sampai 44 tahun, kemudian secara 
perlahan resikonya akan menurun 
dan akan terjadi peningkatan pada 
usia lebih dari 65 tahun dan menurut 
jenis kelaminnya risiko penyakit 
tumor/kanker lebih banyak terjadi 
pada perempuan dibandingkan laki-
laki (Oemiati, 2011). 
 
Waktu Pulih Sadar  
Dari hasil penelitian 
menyatakan bahwa terdapat 
perbedaan waktu pulih sadar 
diantara kedua kelompok. Hasil yang 
didapat dari analisis uji independent 
t-test nilai hitung -2,208 dengan 
tingkat signifikan (p) 0,036 (p < 
0,05). Maka dapat disimpulkan 
bahwa H0 ditolak dan Ha diterima. 
Artinya bahwa ada perbedaan waktu 
pulih sadar antara pasien yang 
diberikan perlakuan dengan terapi 
murottal Al-qur’an dengan yang tidak 
diberi perlakuan terapi murottal Al-
qur’an. Nilai rata-rata waktu pulih 
sadar pasien kanker payudara 
dengan terapi murottal Al-qur’an 
adalah  5,61 menit, median 6,05 
menit, dan standar deviasi 1,11 
menit. Sedangkan pada kelompok 
kontrol diperoleh waktu pulih sadar 
tercepat adalah 4,21 menit, terlama 
7,45 menit, rata -rata 6,42 menit, 
median 6,49 menit, dan standar 
deviasi 0,88 menit. Kelompok pasien 
yang diberikan perlakuan dengan 
terapi murottal Al-qur’an mempunyai 
waktu pulih sadar lebih cepat. Hal 
tersebut disebabkan pada kelompok 
kanker payudara denga diberikan 
terapi murottal Al-qur’an mempunyai 
kondisi yang jauh lebih tenang 
ditandai menurunya gejala fisiologis 
antara lain pada menurunnya 
tekanan darah, nadi yang normal, 
dan respirasi yang teratur. Dari hasil 
observasi rata -rata tekanan darah 
pada kelompok yang diberikan 
perlakuan dengan terapi murottal Al-
qur’an surah Ar-rahman 114/74 
mmHg dan rata-rata nadi 80x/menit 
dan pada kelompok control rata-rata 
109/66 mmHg dan rata-rata nadi 
77x/menit. Hal tersebut sama 
dengan (Heru,2009) bahwa lantunan 
Al-qur’an dapat memperbaiki system 
kimia tubuh yang menyebabkan 
penurunan tekanan darah 
memperlmbat pernafasan, 
meperlambat detak jantung, denyut 
nadi, dan aktifitas gelombang otak. 
Terapi audio murottal Al-qur’an 
dapat memunculkan gelombang 
delta di daerah frontal dan sentral di 
sebelah kanan dan kiri otak. Daerah 
frontal yaitu sebagai pusat 
intelektual umum dan pengatur 
emosi ( Abdurrahman, 2008 ). 
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Ketika pasien di dengarkan 
terapi audio system saraf 
mengkomunikasikan hipotalamus 
untuk mensekresi atau 
meningkatkan hormon endofrin di 
kelenjar piutary dan menekan 
hormon stres, epineprin dan non 
epineprin di kelenjar adrenal 
sehingga terapi audio mampu 
menurunkan tekanan darah, 
menurunkan denyut nadi, 
memperlambat pernafasan, 
memperlambat aliran darah ke otak 
akan mempercepat waktu pulih 
sadar. 
 
Karakteristik terapi audio 
murottal Al-qur’an surah Ar-rahman 
dalam penelitian ini mempunyai pitch 
440 Hz dan tempo 79,8 
beatz/minute. Tempo ini termasuk 
dalam tempo lambat yaitu 120 bpm, 
tempo lambat  merupakan seiring 
detak jantung sehingga jantung akan 
mensingkronkan detaknya sesuai 
dengan suara (Maryani & elis, 2013). 
 
Hasil penelitian ini 
mendukung penelitian terdahulu 
yaitu penelitian Mulyono (2008) 
tentang hubungan musik klasik 
dengan waktu pemulihan pasien 
post operasi seksio cesaria dengan 
spinal anestesi di RSUD Dr. 
Moewardi Surakarta. Penelitian ini 
menyimpulkan bahwa Ada 
hubungan terapi musik klasik 
terhadap waktu pemulihan pasien 
post operasi seksio cesaria dengan 
spinal anestesi di RSUD DR 
Moewardi Surakarta. Penelitian 
Supriyadi (2011) tentang efektifitas 
terapi bacaan Al-qur’an terhadap 
waktu pemulihan pasien post 
operasi dengan general anestesi di 
recovery room badan pengelolahan 
Rumah Sakit Daerah Kabupaten 
Pekalongan. Bahwa terapi bacaan 
Al-qur’an mempercepat pemulihan 
post operasi dengan general 
anestesi di recovery room. 
 
Kondisi pulih sadar 
Berdasarkan Berdasarkan 
hasil analisis uji Mann Whitney 
menunjukkan nilai signifikan (p) 
0,001 lebih kecil dari 0,05 (p < 0,05) 
maka H0 ditolak yang artinya ada 
perbedaan kondisi pulih sadar 
antara kelompok perlakuan yang 
diberikan terapi murottal Al-qur’an 
dengan kelompok kontrol yang tidak 
diberikan terapi murottal Al-qur’an. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
ada pengaruh terapi murottal Al-
qur’an surah Ar-rahman dalam 
pemenuhan kondisi pulih pasien 
dengan rata-rata kelompok 
perlakuan memiliki nilai lebih tinggi 
yaitu 9,3 dari pada kelompok kontrol 
8,2. Terapi murottal Al-qur’an juga 
memberikan dampak kenyamanan 
yang ditandai dengan sudah dapat 
menggerakkan ke empat 
ekstremitas, warna kulit yang 
bersemburah kemerahan, dan dapat 
diajak berkomunikasi dan 
berinteraksi dengan perawat. 
Selaras dengan pendapat Heru 
(2009) suara dapat menurunkan 
hormone-hormon stress, 
mengaktifkan hormone endoprin 
alami, meningkatkan perasaan 
rileks, dan mengalihkan perasaan 
takut, tegang, memperbaiki sitem 
kimia tubuh sehingga menurunkan 
tekanan darah, memperlambat 
pernafasan, detak jantung, denyut 
nadi dan aktifitas gelombang otak.  
.  
 




1. Ada pengaruh terapi murottal Al-
qur’an surah Ar-rahman 
terhadap waktu pulih sadar 
pasien dengan anestesi general 
Pengaruh Pemberian Terapi murottal Al-qur’an Terhadap Waktu Pulih sadar Pasien 
Kanker Payudara  Dengan Anestesi General Di Rumah Sakit Umum Daerah Dr. Moewardi 
Surakarta (Moh. Al Khoif Billah)  
 
12
di RSUD DR Moewardi 
Surakarta. 
2. Lama waktu pulih sadar pasien 
dengan anetesi general yang 
tidak diberi terapi murottal Al-
qur’an surah Ar-rahman 
membutuhkan waktu rata -rata 
6,01  menit. 
3. Lama waktu waktu pulih sadar 
pasien dengan anestesi general 
yang  diberikan terapi murottal 
Al-qur’an surah Ar-rahman 
membutuhkan waktu rata -rata 
5,10 menit. 
4. Selisih waktu pulih sadar pasien 
dengan anestesi general yang 
diberi terapi murottal Al-qur’an 
surah Ar-rahman dengan yang 
tidak diberi muruttal Al-qur’an 
surah Ar-rahman rata-rata 0,92 
menit. 
5. Terapi murottal Al-qur’an surah 
Ar-rahman mempunyai 
pengaruh yang positif terhadap 
waktu pulih sadar pasien 
dengan anestesi general di 




Dalam menindaklanjuti hasil 
penelitian ini, berikut beberapa saran 
yang perlu diperhatikan bagi: 
1. Profesi Perawat hendaknya 
lebih meningkatkan intensitas 
tindakan keperawatan dengan 
terapi murottal Al-qur’an pada 
waktu pulih sadar pasien 
dengan anestesi general agar 
pemulihan kondisi pasien 
berjalan lebih cepat  
2. Pihak rumah sakit hendaknya 
membuat kebijakan yang 
mendukung peningkatan 
intensitas tindakan keperawatan 
dengan terapi murottal. Hal ini 
dapat dilakukan dengan 
penyediaan sarana audio yang 
dibutuhkan, khsusunya murottal 
Al-qur’an di ruang pemulihan 
(recovery room). 
3. Hasil penelitian ini dapat 
menjadi bahan referensi bagi 
penelitian berikutnya, 
khususnya untuk penelitian 
tentang lama waktu pulih sadar 
pasien dengan anestesi general. 
Karena pada dasarnya masih 
banyak faktor yang 
mempengaruhi kecepatan 
pemulihan kondisi pasien pasca 
operasi. Dan untuk pitch nya 
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